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血小板 参数 与 肯 移 植 术 后 急性 排斥 反应 的 关系 
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摘要 :目的 探讨 血小板 计数 (PLT) ,血小板 比 容 (PCT) ,平均 血小板 体积 (MPV) 血小板 体积 分 布 宽度 (PDW) 大 血小板 比率 
(P-LCR) 五 项 参数 与 肾 移 植 术 后 早期 急性 排斥 反应 (AR) 的 关系 。 方 法 回顾 分 析 167 例 肾 移植 受 者 术 后 2 个 月 内 血小板 五 项 
参数 的 动态 变化 。 以 同期 发 生 AR 的 35 例 受 者 为 观察 组 ,移植 肾 功 能 恢复 良好 的 132 例 受 者 为 对 照 组 ,检测 术 前 及 术 后 1~10、 
15.30.45 .60 d 血小板 五 项 参数 ,进行 统计 学 分 析 。 结 果 AR 组 与 对 照 组 比较 : 术 前 PLT.PCT.MPV .P-LCR 两 组 均 数 无 统计 学 
差异 (P>0.05) ,AR 组 术 前 PDW 数值 明显 高 于 对 照 组 (上 =2.18, P=0.035)。 术 后 第 1~5 天 两 组 血小板 5 项 参数 均 无 统计 学 差异 
(P>0.05), 但 术 后 第 6~15 天 AR 组 中 MPV、PDW 、P-LCR 三 项 指标 明显 高 于 对 照 组 (P<0.05)。 并 且 ,AR 组 受 者 术 后 第 6~9 天 
MPV .PDW P-LCR 三 项 指标 数值 基本 呈 平 稳 趋势 ,而 对 照 组 则 呈 下 降 趋势 ,两 组 变化 存在 明显 差异 (P<0.05)。 结 论 肾 移植 受 
者 术 前 PDW 数值 可 能 与 术 后 AR 的 发 生 呈 正 相关 ; 术 后 监测 MPV .PDW P-LCR 三 项 指标 的 变化 趋势 ,可 作为 诊断 AR 发 生 的 
一 种 辅助 方法 。 
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Abstract: Objective To investigate the relationship between acute graft rejection early after renal transplantation and the 
variations of platelet parameters. Methods We retrospectively analyzed the clinical data of 167 renal transplant recipients 
before and within 2 months after the surgery. Before and at 1-10 days, 15 days, 30 days, 45 days and 60 days after the 
transplantation, 5 platelet parameters, including platelet count (PLT), platelet hematocrit (PCT), mean platelet volume (MPV), 
platelet volume distribution width (PDW), and large platelet ratio (P-LCR), were detected in the 35 patients with acute graft 
rejection within two months (AR group) and in the other 132 recipients with good graft recovery (control group). Results The 
AR group and control group showed no significant difference in PLTL, PCT, MPV, or P-LCR before the surgery but the PDW 
was significantly higher in the AR group (f=2.18, P=0.035). These parameters were similar within 5 postoperative days between 
the two groups (P>0.05), but in postoperative days 6-15, the AR group showed significantly increased MPV PDW and P-LCR 
compared with the control group (P<0.05). In postoperative days 6-9, MPV PDW and P-LCR became stable in AR group but 
tended to decrease in the control group, showing obviously different patterns of variation between the two groups (P<0.05). 
Conclusions Preoperative PDW may have a positive correlation with acute graft rejection after renal transplantation. 
Monitoring the variations of MPV PDW and P-LCR may help in the diagnosis of acute graft rejection early after renal 
transplantation. 
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期 诊断 指标 ;但 其 检测 难度 大 成 本 高 , 均 难 以 在 临床 中 
广泛 开展 。 我 们 在 临床 工作 中 发 现 则 移植 受 者 在 术 后 


肾 移植 是 终 末 期 凤 功 能 衰竭 最 佳 的 治疗 手段 , 术 后 
急性 排斥 反应 (acute rejection, AR) 的 发 生 是 常见 的 并 


发 症 ,AR 的 及 时 诊断 和 治疗 可 明显 提高 肾 移 植 的 成 功 
率 和 移植 物 的 远 期 存活 率 。 有 报道 指出 ,许多 细胞 因 
子 , 如 白细胞 介 素 IL-2、IL-4、IL-5\、IL-6、IL-10. 干 扰 素 
(IFN- y) 肿瘤 坏死 因子 (TNE) 等 , 常 作为 AR 发 生 的 早 


早期 外 周 血 中 血小板 参数 变化 非常 明显 ,发 生 AR 的 受 
者 与 移植 肾 功 能 恢复 良好 的 受 者 相 比 ,血小板 参数 变化 
曲线 有 显著 差异 。 本 研究 回顾 性 观察 分 析 167 例 肾 移 
植 受 者 移植 前 和 移植 后 2 个 月 内 的 外 周 血 中 血小板 数 
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量 (platelet count, PLT) 、 血小板 比 容 测定 (platelet 
hematocrit PCT) .平均 血小板 体积 (average platelet 
volume, MPV) .血小板 体积 分 布 宽度 (platelet volume 
distribution width, PPW) 和 大 型 血小板 比值 (large 
platelet ratio, P-LCR ) 五 项 参数 的 变化 ,探讨 血小板 五 项 
参数 变化 与 目 移 植 术 后 早期 AR 发 生 的 关系 , 现 报 告 如 下 。 
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1 资料 与 方法 
1.1 研究 对 象 

回顾 分 析 2009 年 1 月 ~2013 年 12 月 本 院 167 例 肾 
移植 受 者 术 后 2 个 月 内 的 临床 资料 。 其 中 男性 116 例 , 女 
性 51 例 ,年 龄 14~67 岁 ,平均 40.6 岁 。167 例 供 肾 均 为 己 
体 供 肾 , 冷 缺 血 时 间 小 于 15 h, 热 缺 血 时 间 小 于 8 min; 
供 受 者 ABO 血型 相符 ,淋巴 毒 实验 均 阴 性 ,HLA 配 型 
检测 A.B .DR 三 个 位 点 , 错 配 1~4 个 位 点 ;所 有 受 者 术 
前 群体 反应 性 抗体 (PRA) 检 测 均 阴性 , 术 前 均 接 受 每 周 
三 次 规律 血液 透析 。 

免疫 抑制 剂 应 用 方案 : 术 后 均 采用 静脉 滴 注 抗 人 胸 
腺 淋巴 细胞 球 蛋 白 (ATG)+ 甲 基 强 的 松 龙 (MP) 冲 击 免 
疫 诱 导 。 所 有 受 者 均 口 服 他 克 莫 司 (Tac)+ 霉 酚 酸 酯 
(MMF)+ 研 酸 泌 尼 松 (Pred) 三 联 抗 排斥 药物 方案 。 

AR 的 诊断 标准 : Q) 临 床 表现 为 尿 量 明显 减少 、 血 
压 升 高 .发热 .移植 吧 区 上 胀 痛 ;@) 实 验 室 检 查 血 肌 酝 明显 
升 高 ;@@ 移 植 凤 彩色 多 普 勒 超声 检查 移植 肾 各 级 动脉 血 
管 阻 力 指数 升 高 (RI>0.75)23 ;由 移植 肾 细 针 穿 刺 活检 
病理 检查 符合 AR 的 Banff 病 理 分 类 标准 "。 

排除 标准 : 术 后 2 个 月 内 出 现 各 种 感染 者 , 因 出 血 
倾向 输 注 过 血小板 或 注射 重组 人 血小板 生成 素 治疗 者 。 

观察 组 及 对 照 组 :以 术 后 2 个 月 内 发 生 AR 的 35 例 
受 者 为 观察 组 ,同期 移植 崩 功 能 恢复 良好 的 132 例 受 者 
为 对 照 组 。 出 现 AR 的 患者 给 予 加强 MP、ATG 等 药物 
的 抗 排斥 治疗 。 
1.2 检测 方法 

取 受 试 者 术 前 及 术 后 第 1.2.3.4.5.6.7.8.9、10、 
15.30.45.60 天 外 周 静 脉 血 各 2 ml, 乙 二 胺 四 乙酸 二 
抗 凝 ,采用 Sysmex XE2100 型 全 自动 血液 分 析 仪 及 配 
套 进 口试 剂 对 血小板 参数 进行 测定 。 
1.3 统计 学 处 理 

所 有 检测 数据 用 均 数 + 标准 差 表 示 , 采 用 SPSS13.0 
统计 软件 ,组 间 比 较 采 用 单 因素 方差 分 析 , 两 组 均 数 比 


http://www.j-smu.com 
较 采 用 1 检验 。 
2 结果 
2.1 肾 移 植 术 后 2 个 月 内 血小板 五 项 参数 分 别 在 AR 组 
与 对 照 组 中 的 变化 特征 (图 1) 


与 术 前 比较 , AR 组 中 PLT、PCT 在 术 后 第 1 天 开始 
下 降 , 第 6 天 降 至 最 低 (P<0.05) ,第 15 天 升 至 最 高 (P> 
0.05) ,第 30.45 .60 天 接近 术 前 水 平 (P>0.05) ;MPV、 
PDW P-LCR 则 从 术 后 第 1 天 开始 升 高 ,第 6~9 天 升 到 
最 高 (P<0.05), 术 后 第 30 天 下 降 至 术 前 水 平 (P>0.05); 
术 后 第 60 天 PDW 高 于 术 前 水 平 (P<0.05)。 对 照 组 中 
PLT、PCT 在 术 后 第 1 天 开始 下 降 ,第 5 天 降 至 最 低 (P< 
0.05) ,第 15 天 又 升 至 最 高 (P<0.05), 第 30 天 恢复 到 术 
前 水 平 (P>0.05) ;MPV .PDW P-LCR 则 从 术 后 第 1 天 
开始 升 高 ,第 5~6 天 升 到 最 高 (P<0.05) ,然后 逐渐 下 降 ， 
第 15 天 恢复 至 接近 术 前 水 平 (P>0.05); 术 后 第 45、60 
天 ,PDW 仍 维持 术 前 水 平 (P>0.05) ,MPV 及 P-LCR 则 
高 于 术 前 水 平 (P<0.05)。 

2.2 肾 移 植 术 后 2 个 月 内 血小板 5 项 参数 在 AR 组 与 对 
照 组 中 的 比较 ( 表 1、 图 1) 

AR 组 与 对 照 组 之 间 比 较 , 术 前 PLT、PCT、MPV、 
P-LCR 两 组 间 均 数 无 统计 学 意义 (P>0.05); 而 AR 组 术 
前 PDW 数值 明显 高 于 对 照 组 ,差异 有 统计 学 意义 (1= 
2.18,P=0.035) ,提示 术 前 肾 移植 受 者 PDW 可 能 与 术 后 
早期 急性 排斥 反应 的 发 生 呈 正 相 关 。 术 后 第 1~5、45、 
60 天 ,两 组 5 项 指标 均 数 差异 均 无 统计 学 意义 (P> 
0.05) ,两 组 比较 有 统计 学 意义 (P<0.05) 的 观察 指标 及 
天 数 如 下 :PLT( 术 后 第 6~10.15 天 ),PCT( 术 后 第 7.9、 
10 天 ),MPV( 术 后 第 6~10、15、30 天 ),PDW( 术 后 第 6~ 
10.15 天 ),P-LCR( 术 后 第 6~10.15 天 )。AR 组 术 后 第 
6~9 天 MPV PDW P-LCR 三 项 指标 数值 明显 高 于 对 照 组 
且 基 本 时 平稳 趋势 ,而 对 照 组 3 项 指标 数值 则 呈 下 降 趋 
势 ,两 组 中 血小板 参数 的 动态 变化 存在 明显 差异 (P<0.05)。 


表 1 肾 移 植 术 前 和 术 后 第 5~15 天 三 项 血小板 参数 在 AR 组 与 对 照 组 中 的 比较 


Tab.1 Comparison of 3 Platelet Parameters between AR group and control group before and after transplantation (Mean+SD) 


MPV({L) PDW({L) P-LCR(%) 
Time AR group Control group AR group Control group AR group Control group 
Preoperative day 0 10.29+1.04 10.04+0.82 11.85+1.90* 11.10+1.51 26.73+7.80 24.92+6.67 
Postoperative day 5 11.27+0.87 11.22+0.95 13.89+2.27 13.57+2.64 34.85+7.03 34.39+7.50 
Postoperative day 6 11.60+0.92* 11.21+0.94 14.18+2.16* 13.30+2.03 37.09+7.29* 34.33+7.09 
Postoperative day 7 11.54+0.88* 11.19+0.87 14.34+2.20* 13.49+2.08 36.67+7.25* 33:2027.75 
Postoperative day 8 11.52+0.91* 11.04+1.02 14.24+2.03* 13.31+2.34 36i67E7,26** 33.2247,75 
Postoperative day 9 11.50+1.02** 10.76+0.97 14.44+2.65** 12:7322.35 36.29+8.01** 31.82+8.04 
Postoperative day 10 11.12+0.94** 10.44+1.01 13.2132:038* 12;13#2.50 33.14+7.13** 28.90+8.15 
Postoperative day 15 10.66+0.93** 10.08+0.89 12,5942.70** 11.03+1.73 20,2547,39*% 24.68+7.00 


AR vs control, **P<0.01, *P<0.05. 
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3 讨论 

肾 移植 术 后 AR 的 发 生 是 一 种 炎症 反应 的 过 程 。 
Ban 作 病理 分 类 方法 强调 ,移植 肾 动 脉 内 膜 炎 是 AR 的 基 
本 病变 ” ,而 血小板 的 活化 在 动脉 内 膜 炎 的 炎症 反应 过 
程 中 扮演 重要 角色 ”。 国 内 外 均 有 学 者 利用 血小板 表 
面 糖 蛋 白 ITIa(CD61) \ 溶 酶 体 酶 糖 蛋 白 (CD63) 和 抗 纤 
维 蛋白 原 受 体 单 抗 (PAC-1) 等 血小板 活化 标志 物 检测 
肾 移植 术 后 AR 中 血小板 的 活化 水 平 中 ,但 血小板 参数 
与 术 后 早期 AR 的 关系 却 未 见报 道 。 

临床 上 血小板 检测 指标 包括 PLT、PCT、MPV.、 
PDW 和 P-LCR。PILT 是 血小板 的 数量 ,反映 血小板 的 
生成 和 衰亡 的 动态 平衡 ;PCT 是 血小板 比 容 , 反 映 单位 
容积 的 全 血 中 血小板 所 占 的 比例 ;MPV 代表 平均 血 小 
板 体积 大 小 ,PDW 反 映 MPYV 的 差异 程度 ;P-LCR 是 大 
血小板 所 占 比率 ”。 当 机 体 因 炎 症 反应 出 现 血 小 板 活 
化 时 ,PLT.PCT 下 降 ,MPV .PDW P-LCR 增 加 ,体积 
和 高 的 血小板 含有 更 多 的 颗粒 和 更 高 的 活 
性 9。 活化 的 血小板 分 泌 一 系列 的 炎症 物质 ,如 趋 化 
因子 细胞 因子 等 ， 以 促进 血小板 的 聚集 、 粘 附和 血栓 形 
成 。 血 小 板 粘 附 在 损伤 的 血管 内 皮 ,释放 血栓 素 . 白 三 
烯 、 血 小 板 活 化 因子 和 血小板 源 生长 因子 。 这 些 因子 是 
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图 1 肾 移 植 术 后 2 个 月 内 AR 组 受 者 与 对 照 组 受 者 血 小 
板 5 项 参数 曲线 变化 的 比较 

Fig.l Comparison of the variations of 5 Platelet 
Parameters between AR and control groups in 2 month 
after renal transplantation. A: PLT; B: PCT; C: MPV; 也: 
PDW; E: P-LCR. 


血管 内 皮 损 伤 的 急性 和 慢性 排斥 的 重要 的 中 介 因子 中 
使 得 血管 内 皮 损伤 与 血小板 活化 相互 增强 和 反复 放大 ， 
形成 “瀑布 式 "的 凝血 效应 。 

MPV 和 PDW 已 被 证 实 与 许多 导致 血小板 活化 的 
疾病 密切 相关 "”""。 嘉 红云 等 ”报道 ,MPV 和 PDW 在 
心肌 梗死 患者 和 脑 梗死 患者 中 的 表达 水 平 明 显 高 于 健 
康 对 照 组 ,它们 是 血栓 性 疾病 所 致 血小板 活化 的 重要 检 
测 指标 。 施 嫣红 等 汪 报 道 , 缺 血 性 结肠 炎 (IC) 患 者 
MPV 和 PDW 明显 高 于 正常 人 群 ,而 重症 IC 患者 中 血 
小 板 活 化 指标 (MPV .PDW 等 ) 明 显 高 于 轻 症 IC 患 者 。 
显然 ,MPV 和 PDW 是 提示 许多 疾病 过 程 中 血小板 活化 
的 重要 指标 。 然 而 ,Vagdatli 等 认为 在 提示 血小板 活 
化 水 平方 面 ,PDW 比 MPV 更 具 特 异性 。Vagdatli 等 随 
机 挑选 了 35 名 患者 采集 血 标 本 ,并 分 别 在 1.2.3.4h 后 
测定 其 中 MPV 和 PDW 数 值 。 结 果 发 现 ,MPYV 随 着 储 
血 时 间 延 长 逐渐 增加 ,而 PDW 却 逐渐 下 降 。 显 然 ,标本 
储 血 时 间 的 延长 会 使 MPV 出 现 假 阳性 结果 ,而 PDW 
则 能 更 准确 地 衡量 血小板 的 活化 水 平 。 国 内 学 者 李 月 
等 "对 100 名 志愿 者 重复 了 该 项 实验 ,也 得 出 了 相似 的 
结论 。 本 研究 中 未 发 现 两 组 受 者 术 前 MPV 有 明显 差 
异 , 但 AR 组 受 者 术 前 PDW 明显 高 于 对 照 组 ,说 明 术 前 
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血小板 活化 水 平 更 高 的 肾 移 植 受 者 发 生 急性 排斥 反应 
的 可 能 性 更 大 ,这 可 能 与 受 者 术 前 接受 血液 透析 后 表现 
出 不 同 的 血小板 活化 水 平 相关 "”。 

本 研究 还 发 现 ,MPV .PDW .P-LCR 三 项 指标 曲线 
变化 基本 一 致 , 术 后 第 6~15 天 AR 组 3 项 指标 数值 明显 
高 于 对 照 组 ,这 与 AR 组 受 者 临床 发 病 的 时 间 基 本 吻合 ， 
因此 MPV .PDW 和 P-LCR 可 以 作为 提示 肾 移植 术 后 急 
性 排斥 反应 过 程 中 血小板 活化 的 重要 指标 。 另 外 ,我 们 
从 点 线 图 中 看 到 (图 1C~E),AR 组 受 者 术 后 第 6~9 天 
MPV .PDW P-LCR 三 项 指标 数值 基本 呈 平 稳 趋 势 , 量 
均 高 于 术 后 第 5 天 ;而 对 照 组 则 呈 下 降 趋势 ,是 均 低 于 
术 后 第 5 天 ;这 种 截然 不 同 的 变化 趋势 可 以 作为 诊断 
AR 发 生 的 一 种 简便 辅助 方法 。 此 外 ,尽管 我 们 发 现 两 
组 受 者 PLT 和 PCT 曲线 有 统计 差异 的 天 数 大 多 也 在 术 
后 第 6~15 天 ,但 PLT 和 PCT 两 项 指标 数值 却 均 呈 上 升 
趋势 (图 1A,B)。 由 于 肾 移植 受 者 个 体 体质 存在 差异 ， 
血小板 参数 基础 数值 并 不 统一 ,两 组 受 者 PLT 和 PCT 相 
似 的 变化 趋势 难以 作为 判断 AR 发生 的 方法 。 

由 于 血小板 参数 容易 受 免疫 抑制 方案 影响 ,本 研究 
中 所 有 肾 移 植 受 者 均 采 用 ATG+MP 人 免疫 诱导 ,口服 
Tac+MMEF+Pred 抗 排斥 治疗 , 若 更 换 免 疫 抑 制 方案 , 血 
小 板 曲线 可 能 会 发 生变 化 ,下 阶段 研究 可 探讨 不 同 免疫 
抑制 方案 对 血小板 曲线 影响 的 变化 特点 。 此 外 ,本 研究 
提出 AR 的 诊断 方法 在 于 MPV .PDW P-LCR 三 项 血 小 
板 活 化 指标 在 术 后 第 6~9 天 的 变化 趋势 有 显著 差异 ,但 
未 能 给 出 精确 的 血小板 活化 的 量化 指标 ,只 能 作为 诊断 
AR 发 生 的 一 种 辅助 方法 。 

综 上 所 述 , 肾 移 植 受 者 术 前 血小板 活化 水 平 与 术 后 
AR 的 发 生 密切 相关 ,PDW 是 体现 血小板 活化 水 平 的 重 
要 指标 。 并 且 , 术 后 监测 MPV、PDW P-LCR 三 项 参数 
变化 趋势 可 作为 诊断 AR 发 生 的 一 种 辅助 方法 。 
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